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DOSSIER DE PRESSE 

 

On n’en fera jamais trop ! 

Le Département de Meurthe-et-Moselle renforce son action 

en santé sexuelle et reproductive 

Engagé en faveur de la prévention et de l’égalité, le conseil départemental a 

ouvert depuis mai 2024 des consultations en santé sexuelle et reproductive dans 

l’une de ses Maisons départementale des solidarités (MDS) à Nancy. Elles sont 

gratuites, accessibles sans rendez-vous, et sont assurées les vendredis de 10 h 

30 à 19 h à la MDS de Nancy-Calmette. 

Pour témoigner de cet engagement départemental, Chaynesse Khirouni, présidente, 

et Rosemary Lupo, vice-présidente déléguée à l’action sociale, la protection maternelle 

et infantile et à la santé, se sont rendues à la MDS de Nancy-Calmette, 54 rue des 4-

Eglises, pour y rencontrer les professionnelles et des personnes bénéficiant de ce 

nouveau service public expérimenté en cœur de ville par le Département. 

Contraception, suivi gynécologique, suivi de grossesse, accompagnement à 

l’interruption volontaire de grossesse, dépistage, etc. Ces permanences accueillent 

toute personne, quels que soient son âge, son sexe ou son orientation sexuelle. 

La présidente du Département l’assure : « Le lancement de ce service de proximité 

répond à des enjeux de santé publique tant d’information, de sensibilisation, de 

prévention, d’accompagnement que d’accès aux soins. Ce sont des besoins 

essentiels, mais souvent invisibilisés. Il s’agit là de proposer une offre adaptée et 

accessible notamment à un public plus jeune et d’apporter des réponses à celles et 

ceux qui n’oseraient pas se rendre chez un·e gynécologue, un·e professionnel·le de 

santé, voire pousser la porte de l’hôpital ; par crainte, méconnaissance, ou encore pour 

des raisons économiques, sociales ou familiales. » 

Ces consultations sont assurées par des professionnelles du service de Protection 

Maternelle Infantile. « Elles complètent les actions menées par les centres de santé 

sexuelle que le Département finance à hauteur de 1 M€ dans les six territoires de 

Meurthe-et-Moselle », précise la vice-présidente, Rosemary Lupo 
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Santé sexuelle et reproductive : une mission départementale 
 
Le conseil départemental a pour mission d’organiser des activités de promotion 
en santé sexuelle. Le cadre de cette action est déterminé par le code de la santé 
publique. Le service de protection maternelle infantile a en charge cette action, en lien 
avec les 6 centres de santé sexuelle de Meurthe-et-Moselle (Mont-Saint-Martin, Briey, 
Toul, Pont-à-Mousson, Lunéville et Nancy), financés par le conseil départemental. 
 
La recrudescence de signalements liés à des violences faites aux femmes y 
compris dans le cadre familial a conduit l’exécutif départemental à développer 
le volet promotion de la santé, à la fois dans le cadre des missions de la PMI et 
dans les conventions avec les centres de santé sexuelle.  
 
Ces dernières comportent ainsi de nouveaux objectifs :  

 La prévention des comportements violents basés sur le sexe, le genre ou 
l’orientation sexuelle. 

 La prévention des grossesses non planifiées, qui représentent un problème de 
santé publique majeur. L’amélioration de l’accès à l’interruption volontaire de 
grossesse appartient à cet objectif. 

 L’amélioration de l’accompagnement des personnes ou des couples dans leurs 
projets en termes de santé reproductive, notamment via une amélioration de 
l’accès aux soins  

 L’amélioration de l’accès à l’éducation et aux soins de premier recours en santé 
sexuelle et reproductive pour les personnes en situation de vulnérabilité, ou en 
situation de difficulté d’accès à des soins adaptés à leurs besoins. 

 La prévention des maladies sexuellement transmissibles. 
 La prévention et la lutte contre les actes sexistes et violences durant le suivi 

gynécologique et obstétrical. 



 

3 
 

 La réduction de l’inégalité entre les femmes et les hommes concernant la 
gestion de la charge contraceptive. 

 
Public prioritairement visé 

 les personnes mineures,  
 les personnes confiées à l’aide sociale à l’enfance,  
 les personnes ayant des difficultés d’accès aux autres offres de santé sexuelle 

et reproductive,  
 les personnes en situation de handicap,  
 les personnes issues d’un parcours migratoire,  
 les personnes victimes de violences basées sur le sexe, le genre ou l’orientation 

sexuelle, les personnes de la communauté LGBTQIA+,  
 les personnes majeures de moins de 26 ans. 

 
 
Des actions concrètes 

 
Les services de PMI et les centres de santé sexuelles proposent :  

 des consultations médicales relatives à la maîtrise de la fécondité, 
 la diffusion d’informations et actions individuelles et collectives de prévention 

portant sur la sexualité et l’éducation familiale,  
 la préparation à la vie de couple et à la fonction parentale, des entretiens de 

conseil conjugal et familial, 
 des entretiens préalables à l’interruption volontaire de grossesse, 
 des entretiens relatifs à la régulation des naissances faisant suite à une 

interruption volontaire de grossesse. 
 la réalisation d’IVG médicamenteuse (activité déjà réalisée par tous les centres 

de santé sexuelle), 
 la prévention, dont les vaccinations contre le papillomavirus et l’hépatite B,  
 le dépistage et le traitement d’infections sexuellement transmissibles. 
 Le dépistage des cancers de la femme (notamment cancer du col de l’utérus), 
 La prise en charge sexologique, 
 Le suivi de grossesse non pathologique 
 La prise en charge des femmes victimes de violences (notamment conjugales 

et sexuelles), 
 La prise en charge de premier recours des troubles de la fertilité, 
 Les autres vaccinations prévues par le calendrier des vaccinations, 
 La permanence de travailleurs sociaux pour l’accès aux droits. 

 
 

 

 

 

DONNÉES SANTÉ SEXUELLE EN MEURTHE-ET-MOSELLE 

MOYENS HUMAINS DANS LE TERRITOIRE DE LA PMI 
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 66 puéricultrices  

 17 agents administratifs 

 13 médecins en poste (+ 4 postes vacants) 

 15 sages-femmes en poste (+1 poste vacant) 

 7 cadres de santé 

 Équipe spécialisée : 2 puéricultrices, 2 assistantes sociales, 3 psychologues, 2 

infirmiers.ères 

 1 éducatrice de jeunes enfants 

 

MISSIONS 

 Santé sexuelle et reproductive 
 Santé périnatale 
 Santé du jeune enfant 
 Accueil du jeune enfant 
 Contributions à la protection de l’enfance 

 
 
Les enjeux de la santé sexuelle et reproductive 

Les enjeux pour les enfants à naître : être issu d’une grossesse qui a été planifiée et 
préparée afin de réduire au maximum les risques d’avoir des problèmes de santé 
durant la grossesse, l’accouchement et les premières années de vie.  
Cela doit aussi permettre aussi aux enfants d’arriver dans des familles prêtes à 
s’occuper d’eux le mieux possible. 

 En France, 321 000 femmes victimes/an (physiques, sexuelles et/ou 
psychologiques) 

 45 à 55% des femmes de plus de 15 ans au sein de l’Union européenne sont 
victimes de harcèlement. 

 

 

Bon à savoir 

En 2020, on a recensé 14 172 interruptions volontaires de 

grosses, dont 85 % en établissement de santé. En 

Meurthe-et-Moselle, le taux d’IVG est inférieur à la 

moyenne nationale (12,4 pour 1 000 femmes contre 15,4 

pour 1 000).  

 

 

 

Violences  

Ci-dessous, en partant du principe que ces données sont très certainement sous-

estimées, le nombre annuel moyen de victimes de violences sexuelles intrafamiliales 

non conjugales, âgées de moins de 20 ans, enregistrées pour 1 000 habitants du 

même âge, par département, entre 2018 et 2021.  



 

5 
 

 

 

8 000 consultations et dépistages dans les 6 centres de santé sexuelle, soit en 

équivalence, 8% des 15-25 ans. 

A noter que les espaces vie affective, relationnelle et sexuelle (EVARS) des 

établissements scolaires permettent d’accéder à 90 % des élèves de 4ème (contre 80% 

en 2022). 

 

Une expérimentation à Nancy 

Des consultations de santé sexuelle départementale sont organisées depuis mai 2024 

à la MDS Calmette (En hyper centre-ville à Nancy) à destination des personnes 

éloignées des soins (jeunes).  
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Santé sexuelle, de quoi parle-ton ?  

 

Que recouvre précisément le domaine de la santé sexuelle ? 

La santé sexuelle est un vaste ensemble touchant à la fois la sexualité et la santé 

reproductive.  

Elle concerne les domaines suivants : 

 Les Infections Sexuellement Transmissibles (IST) dont le virus de 

l’immunodéficience humaine (VIH) - Syndrome d’Immunodéficience acquise 

(SIDA) 

 Les grossesses non prévues / l’Interruption Volontaire de Grossesse (IVG) / la 

contraception 

 Les troubles sexuels / l’infertilité 

 Les violences sexuelles et liées au genre 

 La santé sexuelle des jeunes et l’éducation à la sexualité 

 L’orientation sexuelle et identité de genre 

 Les questions de santé mentale associées à la santé sexuelle 

 L’impact des handicaps physiques et des maladies chroniques sur le bien-être 

sexuel 

 La promotion d’expériences sexuelles sans danger et satisfaisantes 

 

(source santé publique France) 

Selon l’OMS en 2002, la santé sexuelle est « un état de bien-être physique, 

émotionnel, mental et social associé à la sexualité. Elle ne consiste pas uniquement 

en l'absence de maladie, de dysfonction ou d'infirmité. La santé sexuelle a besoin 

d'une approche positive et respectueuse de la sexualité et des relations sexuelles, et 

la possibilité d'avoir des expériences sexuelles qui apportent du plaisir en toute 

sécurité et sans contraintes, discrimination ou violence. Afin d'atteindre et de maintenir 

la santé sexuelle, les droits sexuels de toutes les personnes doivent être respectés, 

protégés et assurés. La sexualité est un aspect central de la personne humaine tout 

au long de la vie et comprend le sexe biologique, l’identité et le rôle sexuels, 

l’orientation sexuelle, l’érotisme, le plaisir, l’intimité et la reproduction. La sexualité est 

vécue sous forme de pensées, de fantasmes, de désirs, de croyances, d’attitudes, de 

valeurs, de comportements, de pratiques, de rôles et de relations. Alors que la 

sexualité peut inclure toutes ces dimensions, ces dernières ne sont pas toujours 

vécues ou exprimées simultanément. La sexualité est influencée par des facteurs 

biologiques, psychologiques, sociaux, économiques, politiques, culturels, éthiques, 

juridiques, historiques, religieux et spirituels. » 
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Quelques données sur la santé sexuelle des Français 

 

Violences 

 20% des femmes déclarent avoir été victime d’une forme de violences 

sexuelles (drague importune, harcèlement sexuel, violences sexuelles) au 

cours des 12 derniers mois (enquête VIRAGE 2015) 

 33 % des femmes interrogées ont déjà eu un rapport sexuel suite à 

l’insistance de leur partenaire, alors qu’elles n’en avaient pas envie (rapport 

HCE 2023) 

 5% de femmes déclarent avoir été victime de violences sexuelles 

intrafamiliales durant leur enfance (enquête VIRAGE 2015) 

 92 % de la population considèrent que les femmes et les hommes ne sont pas 

traité·es de la même manière dans au moins une des sphères de la société. 

(rapport HCE  2024) 

Contraception 

 350 000 grossesses pas, ou peu planifiées, tous les ans en France 
 61% des femmes françaises exposées au moins une fois dans leur vie à une 

grossesse pas, ou peu, planifiée. 
 33% des femmes françaises réalisent au moins une fois dans leur vie une 

IVG. 
 Une grossesse sur trois est non prévue et 64 % d’entre elles donnent lieu à 

une interruption volontaire de grossesse (IVG)2.  
 En 2016, 6,2 % des femmes âgées de 15-49 ans exposées à un risque de 

grossesse non prévue ont eu recours à la contraception d’urgence au cours 
des 12 derniers mois3.  

 
Troubles sexuels 

 16 % des femmes de 18-69 ans ont vécu des rapports sexuels douloureux 
dans les 12 mois ; parmi ces femmes, 2 % en connaissent régulièrement.  

 
 
Dépistage des infections sexuellement transmissibles 

 Le nombre de dépistages des IST bactériennes augmente depuis plusieurs 
années. 

 En 2022, 2,6 millions de personnes ont bénéficié au moins une fois d’un 
dépistage remboursé d’une infection à Chlamydia trachomatis, 3,0 millions 
d’un dépistage d’une infection à gonocoque et 3,1 millions d’un dépistage de 
la syphilis1. 

 L’Ile-de-France est une région où le taux de dépistage et de diagnostic des 
IST est élevé, avec notamment un taux de diagnostic de syphilis plus 
important que dans les autres régions. 

 


